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R E S U M E N  
O b j e t i vos :  Comparar las ventajas y desventajas del  t ratamiento de 
la apendic it is aguda por laparoscópica Vs. convencional en e l 
servicio de Cirugía General del Hospital Nac ional Edgardo  
Rebagliat i Mart íns,  en el per iodo 2003 -2009. 
M a t e r i a l  y  m é todos :  Se revisaron las histor ias clínicas de 423 
pacientes operados de apendicectomía por vía laparoscópica y 518 
por vía convencional.  Los inst rumentos empleados estuvieron 
conformados por una ficha de recolección de datos 
convenientemente elaborada para lo s fines de estudio.   
R e su l t a dos :  E l 59.9% de los pacientes fueron del sexo mascu lino.  
El diagnost ico de ingreso más frecuente fue el de apendicit is  aguda 
en el 86.6% de los casos.  El ant ibiót ico preoperatorio ut ilizado con 
mayor frecuencia fue la asociación de clindamicina mas Amikacina 
en el 67.2% de los casos.  El hallazgo quirúrgico más frecuente fue 
el de apendic it is flemonosa en el 50.3% de los casos.  La posició n 
del apéndice cecal más frecuente fue la posición paracecal 
ascendente en el 44.4% de los casos.  En relación al manejo de l 
muñón encontramos una mayor frecuencia de manejo a muñón libre 
en el 57% de los casos.  La arter ia apendicular se manejo con mayor  
frecuencia por medio de electrofulguración en el 41.6% de los 
casos.  A la mayor ía de los pacientes no se les dejó drenaje (79.5% 
de los casos).  Hubo t res casos de conversión,  de cirug ía 
laparoscópica a cirugía abierta,   dos por no hallazgo del muñón y 
uno por adherencias firmes.  Los ant ibiót icos postoperatorios usados 
con mayor frecuenc ia fueron clindamic ina mas Amikacina en 63.1% 
de los casos.  La complicac ión más frecuente fue el absceso  
intrabdomina l en el 12.1% de los casos.  El hallazgo  
anatomopatológica más frecuente fue el de apendicit is  aguda en e l 
54.1% de los casos.  
C on c l u s i ón :  Hay una asociación estadíst icamente significat iva de 
mayor frecuencia de complicaciones con la  apendicectomía 
convenciona l en relación a la apendicectomía por vía laparoscópica 
(P<0,05).  La apendicectomía laparoscópica muestra ventajas 
significat ivas en relación a las  apendicectomías convencionales en 
cuanto a un menor índice de formación de abscesos residuales e 
infección de sit io  quirúrgico.  
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